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ABSTRAK

ANALISIS ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN CA LARING DENGAN
HARGA DIRI RENDAH SITUASIONAL DENGAN PENERAPAN TEKNIK
AFIRMASI POSITIF DI RUANG SALMA RS PKU MUHAMMADIYAH
GOMBONG

Latar belakang: Harga diri rendah merupakan perasaan tidak berharga, tidak
berarti, dan rendah diri yang berkepanjangan akibat evaluasi negatif terhadap diri
sendiri dan kemampuan diri. Penanganan harga diri rendah dapat menggunakan terapi
non farmakologi dengan penerapan teknik afirmasi positif.

Tujuan: Untuk menguraikan asuhan keperawatan dengan penerapan teknik afirmasi
positif untuk mengatasi harga diri rendah pada pada pasien CA Laring.

Metode: Peneclitian ini menggunakan metode deskriptif dengan subjek studi kasus 5
orang menggunakan kuesioner SELF-ESTEEM ROSNEBERG SELF ESTEEM
SCALE, format asuhan keperawatan, SOP teknik afirmasi positif selama 3x pertemuan,
lembar observasi, analisa data presentase, dilakukan di RS PKU Muhammadiyah
Gombong.

Hasil: Hasil intervensi keperawatan berupa penerapan teknik afirmasi positif
menunjukkan adanya klien yang mengalami peningkatan harga diri dengan selisih 6-7
skor.

Kesimpulan: kombinasi penerpan teknik afirmai positif dapat meningkatkan harga diri
pada pasien CA Laring.

Rekomendasi: Diharapkan penerapan teknik afimasi positif dapat diterapkan pada pasien
dengan harga diri rendah di Rumah Sakit.

Kata Kunci :
CA Laring, Harga Diri Rendah, Teknik Afirmasi Poistif.
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ABSTRACT

ANALYSIS OF NURSING CARE FOR LARYNX CA PATIENTS WITH
SIUATIONAL LOW SELF-ESTEEM USING POSITIVE AFFIRMATION
TECHNIQUES IN THE SALMA ROOM OF PKU MUHAMMADIYAH
GOMBONG HOSPITAL

Background: Low self-esteem is a prolonged feeling of worthlessness,
worthlessness and low self-esteem due to negative evaluation of oneself and one's
abilities. Handling low self-esteem can use non-pharmacological therapy by
applying positive affirmation techniques.

Objective: To describe nursing care using positive affirmation techniques to
overcome low self-esteem in Laryngeal CA patients.

Method: This research used a descriptive method with case study subjects of 5
people using the SELF-ESTEEM ROSNEBERG SELF ESTEEM SCALE
questionnaire, nursing care format, SOP for positive affirmation techniques during
3 meetings, observation sheets, percentage data analysis, carried out at PKU
Muhammadiyah Gombong Hospital.

Results: The results of nursing intervention in the form of applying positive
affirmation techniques showed that clients experienced an increase in self-esteem
with a difference of 6-7 scores.

Conclusion: The combination of applying positive affirmation techniques can
increase self-esteem in Laryngeal CA patients.

Recommendation: It is hoped that the application of positive affirmation
techniques can be applied to patients with low self-esteem in hospitals.

Keywords :

Larynx CA, Low Self-Esteem, Poistive Affirmation Techniques.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Menurut data WHO (World Health Organization) pada tahun 2018,
kanker adalah sebuah kondisi di mana sel-sel jaringan tumbuh secara tidak
normal dan dapat menyerang organ tubuh yang terdekat. Kanker masih
menjadi penyakit dengan tingkat kejadian tertinggi di dunia setelah
penyakit kardiovaskular. Meskipun tidak menular, kanker tetap menjadi
penyebab kematian utama di seluruh dunia. Jumlah penderita kanker di
seluruh dunia mencapai 14,1 juta orang, dengan 4% di antaranya adalah
anak-anak atau orang muda. Setiap tahunnya, jumlah penderita kanker
terus bertambah menjadi 6,25 juta orang.

Menurut International Agency For Research on Cancer (IARAC),
sebanyak 70% kematian akibat kanker terjadi di Afrika, Amerika Tengah,
Amerika Selatan, dan Asia. Terdapat sekitar 18,1 juta kasus kanker baru
dengan rata-rata kematian 9,6 juta kasus. Angka kematian akibat kanker
pada pria adalah 1,8 kali lebih tinggi daripada pada wanita, dengan
perbandingan 1,5 kali lebih tinggi dalam kasus baru kanker pada pria dan
1,11 kali lebih tinggi dalam kasus kematian akibat kanker pada wanita
“*(Globocan, 2018).

Berdasarkan hasil Riskesdas (Riset Kesehatan Dasar) tahun 2018,
jumlah kasus kanker di Indonesia berada di peringkat ke-8 di Asia
Tenggara dan ke-23 di Asia dengan angka prevalensi sebesar 136,2 per
100 rkepala keluarga orang. Peningkatan kasus kanker di Indonesia dari
1,4 per 1000 orang pada tahun 2013 menjadi 1,79 per 1000 orang pada
tahun 2018. Tingkat kejadian kanker yang paling tinggi tercatat di Provinsi
DI Yogyakarta, dengan angka sebesar 4,86 per 1000 penduduk, yang
merupakan yang tertinggi di antara semua provinsi, disusul oleh Sumatera
Barat dengan angka 2,47 per 1000 penduduk, dan Gorontalo dengan angka
2,44 per 1000 penduduk (Riskesdas, 2018). Sementara itu, menurut data
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yang diberikan oleh Kesehatan Provinsi Jawa Tengah, jumlah kasus
kanker di Provinsi Jawa Tengah mencapai 2.321 orang pada tahun 2021
(Dinas Kesehatan Jawa Tengah, 2021).

Salah satu jenis kanker yang memiliki prevalensi tinggi adalah kanker
kepala dan leher, seperti karsinoma laring. Karsinoma laring adalah jenis
kanker ganas yang berasal dari bagian tenggorokan (laring) yang terbagi
menjadi tiga bagian, yaitu laring supraglotis, glotis, dan subglotis. Kanker
laring adalah jenis kanker yang jarang terjadi ketika sel-sel ganas tumbuh
di laring atau kotak suara. Karsinoma sel skuamosa merupakan jenis tumor
ganas primer yang paling umum ditemukan, mencakup sekitar 95% kasus

(Nirmala et al, 2022).

Di Indonesia, angka kejadian karsinoma laring adalah 2,6 per 100.000
pria dan 0,2 per 100.000 wanita dengan usia rata-rata saat diagnosis sekitar
65 tahun dan usia rata-rata kematian sekitar 68 tahun. Beberapa faktor
yang berkontrkepala keluargasi pada risiko terjadinya kanker laring
termasuk konsumsi tembakau atau alkohol dalam jangka waktu yang lama,
paparan bahan karsinogen di lingkungan, status sosial ekonomi, pekerjaan
berbahaya, faktor makanan, dan kerentanan genetik (Irfandy, 2015).

Dampak yang bisa terjadi pada penderita karsinoma laring adalah
pada psikologis yaitu harga diri rendah (Wardani, 2014). Tanda gejala
harga diri rendah merasa tidak berharga, tidak berarti, merasa malu, tidak
berguna, menilai diri negatif, merasa bersalah, melebih-lebihkan penilaian
negatif tentang diri sendiri (SDKI, 2017). Harga diri rendah harus
diintervensi secara tepat supaya terjadi peningkatan kualitas harga diri
misalnya menggunakan intervensi afirmasi positif.

Afirmasi positif yaitu kalimat pendek yang berisi pikiran positif dan
bisa mempengaruhi pikiran bawah sadar untuk mengembangkan persepsi
yang positif (Abdurrahman, 2012). Afirmasi positif hampir sama dengan
doa atau harapan, hanya saja afirmasi postif lebih terstruktur dibandingkan

dengan doa, dan lebih spesifik (Nabahan, 2010).
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Tindakan afirmasi positif ini menerapkan teori model keperawatan
yang relevan dengan kondisi pasien yang memiliki harga diri rendah,
menggunakan teori model caring. Teori perawatan manusia menekankan
pentingnya hubungan caring sebagai interaksi yang diperlukan antara
perawat dan pasien untuk meningkatkan dan melindungi pasien sebagai
individu. Hubungan antara perawat dan pasien dianggap sebagai tanggung
jawab profesional. Ilmu perawatan manusia, seni, kemanusiaan, dan ilmu
klinik merupakan elemen penting dalam profesi keperawatan dan proses
penyembuhan (Watson, 2011).

Naseem & Khalid (2010) dalam penelitian mereka menyatakan bahwa
memiliki pola pikir positif terkait penyakit kanker memiliki dampak
positif yang telah terbukti langsung pada kualitas hidup pasien kanker.
Studi juga menunjukkan bahwa pasien kanker yang optimis memiliki
kualitas hidup yang lebih baik daripada mereka yang pesimis dan merasa
putus asa. Hal ini didukung oleh penelitian Oetami (2014) yang dilakukan
oleh Azizah (2017), yang menyimpulkan bahwa pasien kanker dengan
harga diri rendah cenderung memiliki sikap pesimis terhadap kehidupan
dan merasa malu.

Carring menurut Jean Watson adalah pendekatan dalam ilmu
kemanusiaan yang berfokus pada proses, fenomena, dan pengalaman
carring (kepedulian) terhadap manusia. Seperti ilmu lainnya, caring
science melibatkan unsur seni dan kemanusiaan. Carring merupakan
tindakan yang ditujukan untuk membantu, membimbing, atau melakukan
cara untuk mendukung individu atau kelompok dalam mencapai tujuan
tertentu. Tindakan carring dilakukan dengan memenuhi kebutuhan nyata
atau antisipatif untuk meningkatkan kondisi kehidupan manusia
(Leininger, 1991). Hal ini mengungkapkan bahwa carring adalah sikap
perawat yang ditunjukkan melalui perhatian, penghargaan, dan kemauan
untuk memenuhi kebutuhan medis mereka dengan empati (Simamora et

al., 2020).
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Berdasarkan hasil studi pendahuluan penulis pada 21 Januari 2023 di
Ruang Salma RS PKU Muhammadiyah Gombong, Terdapat pasien Tn.K
(48 tahun) masuk ruang salma dengan ca laring dengan tujuan untuk
kemoterapi. Tn.K mengatakan tidak mampu untuk melanjutkan hidup jika
setiap bulan harus kemoterapi, pasien mengatakan ini merupakan
kemoterapi ke 3. Pasien mengatakan lelah dan sedih karena menjadi beban
bagi istri dan anaknya karena sejak terkena penyakit ca laring pasien
memutuskan untuk tidak bekerja lagi dan hanya menggantungkan hidup
sepenuhnya pada anak dan keluarganya. Keluarga pasien mengatakan
Tn.K sering mengkritik diri sendiri dan selalu mengeluh terhadap keadaan.
Pasien = mengalami peningkatan tanda-tanda wvital, sulit tidur dan
mengalami penurunan nafsu makan.

Berdasarkan penjelasan yang sudah diuraikan diatas, maka penulis
tertarik untuk melakukan analisis asuhan keperawatan pada pasien ca
laring dengan masalah keperawatan utama harga diri rendah dengan
penerapan teknik afirmasi positif dengan model keperawatan carring di
ruang Salma RS PKU Muhammadiyah Gombong.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka dirumuskan
masalah pada studi kasus karya ilmiah akhir ini, yaitu bagaimana Asuhan
Keperawatan Pada Pasien Carsinoma Laring Dengan Masalah
Keperawatan Harga Diri Rendah Dengan Penerapan Teknik Afirmasi
Positif Di Ruang Salma RS PKU Muhammadiyah Gombong ?

C. Tujuan
1. Tujuan Umum
Untuk menguraikan hasil asuhan keperawatan pada pasien
CA laring dengan harga diri rendah di ruang salma RS PKU
Muhammadiyah gombong.
2. Tujuan Khusus
a) Untuk memaparkan hasil pengkajian pada pasien ca laring

dengan masalah keperawatan harga diri rendah.
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b)

D. Manfaat

Memaparkan hasil analisa data pada pasien ca laring
dengan masalah keperawatan harga diri rendah.
Memaparkan hasil intervensi keperawatan pada pasien ca
laring dengan masalah keperawatan harga diri rendah.
Memaparkan implementasi keperawatan pada pasien ca
laring dengan masalah keperawatan harga diri rendah.
Memaparkan hasil evaluasi keperawatan pada pasien ca
laring dengan masalah keperawatan harga diri rendah.
Menganalisis hasil terapi afirmasi positif pada pasien ca
laring dengan masalah keperawatan harga diri rendah

diruang salma RS PKU muhammadiyah gombong.

1. Manfaat Keilmuan

Diharapkan bahwa hasil penelitian ini dapat memberikan masukan

berharga bagi institusi pendidikan dalam pengembangan proses

pembelajaran bagi mahasiswa keperawatan. Tujuannya adalah agar

mahasiswa dapat memahami dan melaksanakan terapi afirmasi

positif secara tepat guna memberikan asuhan keperawatan yang

optimal.

2. Manfaat Aplikatif

a)

b)

Bagi Penulis

Sebagai pengalaman dan penambah ilmu pengetahuan bagi
penulis dalammemberik anasuhan keperawatan, serta dapat
mengimplementasikan terapi afirmasi positif dengan harga
diri rendah diruang salma RS PKU muhammadiyah
gombong.

Bagi Rumah Sakit

Memberikan masukan dan informasi kepada pihak rumah
sakit mengenai implementasi terapi afirmasi positif dengan

pasien ca laring dengan harga diri rendah.
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¢) Bagi Pasien
Memberikan motivasi dan edukasi kepada pasien dan keluarga pasien
dalam melakukan terapi afirmasi positif untuk meningkatkan harga diri

pada pasien laring dengan harga diri rendah.
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Lampiran 2
LEMBAR INFORMED CONSENT PENELITIAN

Assalamu’alaikum Wr.Wb

Perkenalkan saya adalah mahasiswa Profesi Ners Universitas
Muhammadiyah Gombong yang akan melakukan studi kasus dengan judul
Analisis Asuhan Keperawatan Pada Pasien Ca Laring Dengan Harga Diri Rendah
Situasional Dengan Penerapan Afirmasi Positif Di Ruang Salma RS PKU
Muhammadiyah Gombong. Untuk tindakan yang akan dilakukan pada studi kasus
ini adalah yaitu pemberian teknik afirmasi positif pada pasien dengan Ca Laring.

Saya menjamin dalam proses dan hasil analisis keperawatan ini tidak akan
memberikan dampak negatif bagi responden maupun pihak yang terkait. Hasil
dari analisis asuhan keperawatan ini dapat bermanfaat bagi para responden untuk
mengurangi perasaan harga diri rendah pada pasien Ca Laring.Dalam studi kasus
ini menggunakan inovasi dan tindakan afirmasi positif yang akan dipantau
menggunakan lembar observasi dan SOP afirmasi positif yang sudah disediakan.
Saya menghormati calon responden untuk tidak ikut serta dalam analisis asuhan
keperawatan atau mengundurkan dirisetelah menjadi responden dalam studi kasus
ini,serta akan menjaga dan menyimpan kerahasiaan data yang sudah diperoleh
oleh peneliti.

Saya mengucapkan terimakasih yang sebesar-besarnya atas kesediaan
Saudara ikut serta dalam studi kasus ini. Semoga Allah SWT membalas seluruh
kebaikan Saudara dengan kebaikan dan kemuliaan yang Dberlimpah.

Wassalamu’alaikum Wr.Wb.
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Lampiran 3

LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Yang bertanggung jawab di bawah ini :

Nama (inisial) :

Umur

Jenis Kelamin :

Dengan saya bersedia menjadi responden pada studi kasus dengan judul “Analisis
Asuhan Keperawatan Pada Pasien Ca Laring Dengan Harga Diri Rendah
Situasional Dengan Penerapan Afirmasi Positif Di Ruang Salma RS PKU
Muhammadiyah Gombong” yang diteliti oleh :

Nama : Rois Aldi Prasetyo

NIM : 2022030086

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada unsur

paksaan dari pihak manapun.

Gombong, 2023
Peneliti, Yang membuat pernyataan
( Rois Aldi Prasetyo ) . )
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Lampiran 4

Standar Operasional Prosedur (SOP) Teknik Afimasi Positif

1. Pengertian Teknik afirmasi positif merupakan teknik yang
dilakukan dengan menggunakan pernyataan positif
yang kuat dan diulangi bagi diri sendiri

2. Tujuan a. Memberikan perasaan nyaman

b. Mengurangi kecemasan
c. Mengurangi harga diri rendah

3. Indikasi Klien yang mengalami kecemasan dan perasaan
harga diri rendah

4. Persiapan alat dan a. Bulpoin

. b. Lembar observasi
lingkungan
c. Ruangan yang tenang dan nyaman
disesuaikan dengan kesepakatan klien

5. Persiapan a. Anjurkan klien untuk BAB/BAK terlebih

dahulu

b. Anjurkan klien untuk rileks

c. Anjurkan klien untuk duduk atau tiduran
sesuai dengan kenyamanan klien

6. Cara Kerja Orientasi

1. Berikan salam dan memperkenalkan diri

2. Tanyakan perasaan dan kesiapan klien

3. Jelaskan tujuan dan prosedur tindakan yang
akan dilakukan

4. Kontrak waktu tindakan yang akan dilakukan

Tahap Kerja

1. Berikan kesempatakan klien untuk bertanya

2. Anjurkan klien untuk menentukan kalimat
afirmasi yang ditentukan klien sendiri dengan
cara menanyakan yang sedang dirasakan, apa
yang ingin dilakukan dan harapan di masa
depan. Misal : “saya orang yang kuat”, “saya
yakin saya bisa sembuh”

3. Tutup mata apabila memungkinkan

4. Anjurkan klien untuk mengulang kata-kata
afirmasi positif tadi secara berulang

5. Anjurkan klien untuk mendalami kata-kata
tersebut

6. Beri tahu klien bahwa tindakan telah selesai

Tahap Terminasi

1. Evaluasi tindakan dengan menanyakan
perasaan klien setelah melakukan tindakan
afirmasi positif

2. Berikan reinforcement positif

Rencana Tindak Lanjut
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1. Melakukan kontrak waktu yang akan datang
(waktu dan tempat)

7. Evaluasi 1. Evaluasi respon klien setelah melakukan terapi
2. Kaji tingkat harga diri rendah klien
3. Dokumentasikan pada lembar observasi
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LAMPIRAN §
INSTRUMEN PENGUKURAN SELF-ESTEEM ROSNEBERG SELF

ESTEEM SCALE
No. Responden
Nama
Umur : Tahun
Alamat

Jenis Kelamin

Pendidikan

No, Hp

Petunjuk pengisian : isilah item dibawah ini untuk menyatakan tentang perasaan
anda sendiri dengan menggunakan tanda “X” pada kolom tersebut.

Penilaian :

Item nomor 2,5,6,8,9 merupakan pernyataan kebalikan

Sangat tidak setuju  : 1

Tidak setuju 2
Setuju .
Sangat Setuju 4

Semakin tinggi akan menunjukan semakin tinggi konsep diri

No | Pernyatan/item Sangat | setuju | Tidak Sangat tidak

setuju setuju | setuju

1 Secara keseluruhan, saya puas

dengan diri saya sendiri
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Kadang-kadang saya berfikir
bahwa saya tida baik dalam

segala hal

Saya merasa, saya memiliki

sejumlah kualitas yang baik

Saya dapat melakukan segala
sesuatu seperti kebanyakan

orang

Saya merasa bahwa saya
memiliki banyak hal yang bisa

dibanggakan

Kadang-kadang saya merasa

tidak berguna sama sekali

Saya merasa, bahwa saya adalah
seseorang yang berharga
setidaknya pada bidang yang

sama dengan orang lain

Saya beharap dapat memiliki
penghargaan lebih untuk diri

saya

Seutuhnya saya cenderung

merasa bahwa saya adalah orang

yang gagal
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Saya mengambil nilai positif

terhadap diri sendiri
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LEMBAR REVIST

MAHASISWA : Rois Aldi Prasetyo

PENGLI : Sawiji, M. S¢
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